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Ⅰ．研究の背景と目的
　柔道整復師国家試験（以下：柔整国試）合格率 は，
平成21～25年度では５年間の平均が73.6％であったの
に対し，平成26～30年度の平均は63.6％と低下傾向に
あり， 難易度が高くなっていると考えられる１）。また
新卒と既卒の，平成26～30年度の平均合格率は，新卒
が82.1％，既卒が20.6％であった１）。そのため，柔道
整復師を養成する施設では，現役として，柔整国試に
合格できる学力を付けさせる必要がある。
　解剖学の柔整国試問題に焦点を当てると，図や写真
等が用いられた問題数は平成21～25年度では１問で
あったのに対し，平成26～30年度では12問と増加傾向
にある２）。このことは，解剖学の教科書だけでは平面
的であるため，３次元的に構造を理解させながら，解
剖学を学ばせることが重要と考えられる。
　先行研究において，柔整国試合格のためには，数学
の知識が必要であることが報告されている（早田ら，
2018）３）。平成30年度の全国学力・学習状況調査（中
学校数学）において，空間図形を理解するためには，
空間図形の見取り図を見るだけでなく，身近な立体を
見たり，実際に触れたりしながら，様々な方向や視点
から空間図形を観察することが大切４）と報告してい
る。
　更にヒトの構造を３次元的に理解させることは，柔
整国試において近年増加傾向にある図を用いた問題に
対応できる学力が身に付くだけでなく，臨床現場でも
必要な能力が養われると考えられる。
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　学士教育に関しては，2015年の文部科学白書５）に
て，教育課程の体系化・構造化，学生の主体的な学び
を促すアクティブ・ラーニング（以下：AL）等の導
入・拡大，学習成果の可視化やPDCAサイクルによる
数学マネジメントの確立等に取り組み，知識・技術や
思考力・判断力・表現力，主体性を持って多様な人々
と協働して学ぶ態度などの真の「学力」を育成する大
学教育への質的転換を図っていくことが求められると
されている。柔道整復養成課程においても，座学形式
の講義だけでなく，AL形式の講義を導入し，学生が
主体的に学ぶことは，より深い学びに繋がり，３次元
的にヒトの構造を理解できるのではないかと推察され
る。
　ALとは教員による一方向的な講義形式の教育とは
異なり，学修者の能動的な学修への参加を取り入れた
教授・学習法の総称である。学修者が能動的に学修す
ることによって，認知的，倫理的，社会的能力，教
養，知識，経験を含めた汎用的能力の育成を図る。発
見学習，問題解決学習，体験学習，調査，学習等が
含まれるが，教室内でのグループ・ディスカッショ
ン，ディベート，グループ・ワーク等も有効なALの
方法６）とされている。
　Google scholar（Google社）にて2019年度以降に限 
定し，「看護，アクティブ・ラーニング」と検索する
と179件抽出された。理学療法士の分野においては
「理学療法，アクティブ・ラーニング」では41件抽出
された。一方「柔道整復，アクティブ・ラーニング」
と検索すると柔道整復の分野においては１件のみの抽
出であった。このことから，看護師を養成する多くの
教育機関においてALが導入されていると考えられる。
しかしながら，柔道整復師養成課程ではほとんど報告
がなく，関心が低いと考えられた。質的な転換を図る
ことが求められる学士教育において，柔道整復学教育
は他の医療種と比べAL形式の講義の導入が遅れてい
ると考えられる。これらのことから，柔道整復学の教
育において，AL形式の講義を導入し骨模型を作成す
ることによる３次元的なヒトの構造の理解度を検証す
ることは，柔道整復学教育において必要であると考え
られる。
　そこで本研究の目的は，柔道整復学教育において，
骨標本観察による骨模型作成が教育効果に及ぼす影響
を検討することとした。
Ⅱ．方法
１．対象
　研究対象は中国地方にある私立K大学 （柔道整復師
養成課程）の１年生66名（骨模型作成群），２年生50
名（骨模型未作成群）とした。
　本研究は環太平洋大学研究倫理委員会の承認（番号
2019-06）を得て実施された。
２．介入方法
１ ．週に１回の頻度で60分間合計９回，骨模型や教科
書を参考に粘土にて骨模型を作成させた（図１，図
２）。粘土はレオン油粘土１㎏赤スタンダード一般
用，普通硬度（瀬戸製土社）を使用した。作成部位
は，鎖骨，肩甲骨，上腕骨，前腕骨，手根骨，大腿
骨，下腿骨，足根骨，頸椎，胸椎の順に毎週１つ作
成させた。模型作成後はGoogle forms（Google社）
を用いて作成した骨の部位に対する確認テスト（図
３）を毎回実施した。
図１　骨模型作成時の様子Ⅰ
図２　骨模型作成時の様子Ⅱ
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図３　確認テストの問題（例）
３．評価方法
　筆記試験にて評価を実施した。 
　① 図の問題－22問（図４，５）：Visible Body®ヒュー
マン・アナトミー・アトラス2020にて図を作成し
た。
　② 四者択一問題－８問：解剖学の柔整国試過去問題
を使用した（図６）。
　　 図の問題と②四者択一問題（以下：四択問題）の
正解数を１年生（骨模型作成群）と２年生（骨模
型未作成群）で比較した。
４．統計処理
　各群の正答数は，平均±標準偏差で示した。
　各群の比較については，Microsoft® Excel（Microsoft社） 
を用いて，対応のないｔ検定を行った。有意水準は
５%未満とした。
図４　出題した図の問題Ⅰ（例）
図５　出題した図の問題Ⅱ（例）
図６　出題した４者択一問題
Ⅲ．結果
　図の問題において，骨模型作成群は15.2±4.8と骨模
型未作成群は12.4±5.4点であった。骨模型作成群と骨
模型未作成群の間に有意差が認められた（図７）。
 
図７　図の平均点数比較
　四択問題において，骨模型作成群は6.0点±1.9と骨
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模型未作成群の平均点数は5.7±2.0点であった。骨模
型作成群と骨模型未作成群の間に有意差は認められな
かった。（図８）
図８　四択問題の平均点数比較
Ⅳ．考察
　図の問題において，骨模型作成群は，骨模型未作成
群より有意な差が認められた。骨模型作成群はAL形
式の講義を導入したことで，学生自らが骨標本を観察
しながら，骨の凹凸や形態を再現し，骨模型を作成し
たことで，主体的に学びへ繋がり３次元的に骨の構造
を理解できたと考察された。先行研究では大学におい
て，同一科目で座学形式の講義とAL形式 の講義を比
較した結果，期末テストでは有意差が認められなかっ
たが，中間テストではAL形式の講義において理解度
テストの得点が高かったと報告されている７）。本研究
の結果と同様な結果であり，柔道整復師養成課程にも
AL形式の有効性が示唆された。
　一方，四択問題において有意差が認められなかった
要因として，骨模型未作成群は２年生を対象としてお
り，１年次に解剖学を履修済みである。解剖学の柔整
国試過去問題を使用しているため，解剖の基礎的な知
識が備わっていれば，解答出来たと考えられる。また
記述式ではないため骨の構造を３次元的に理解してい
なくとも解答出来た可能性も考えられる。 
　運動器の疾患を業務範囲とする柔道整復師では，問
診・触診・施術において，解剖学的構造を患者の身体
とマッチングすることは必須である。医師は頭の中に
記憶している解剖学的構造をCT画像とマッチングし
ながら，CT画像を理解（読影）している８）とされて
いる。臨床場面においては立体的に解剖学的構造を理
解しておく必要がある。
　今後の検討課題としては，四択問題の出題数が少な
かったため，図の問題数と同様に比較することが必要
であると考えられる。グループ・ディスカッション/
グループワークやロールプレイなど，これまで看護教
育の中で活用されてきた教育方法を見直し，効果的な
ALを行い，学修した内容と実際を結びつける必要が
ある９）とされている。本研究で骨模型を作成させた
ことで，３次元的にヒトの構造を理解できることは示
唆されたが，臨床に出た際には，３次元的に構造を理
解した上で触診する必要があるため，触診できる知識
と技術を実際に活用できる授業を実施する必要がある
と考えられる。
Ⅴ．まとめ 
　本研究の目的は，柔道整復学教育において，骨標本
観察による骨模型作成が教育効果に及ぼす影響につい
て検討することであった。
　介入方法は骨模型作成群と骨模型未作成群に分け，
骨模型作成は週に１回の頻度で60分間合計９回，骨模
型や教科書を参考に粘土にて骨模型を作成させた。
　評価方法は図の問題と四者択一問題を用いて，筆記
試験にて評価を実施した。 統計処理は図の問題と四択
問題の正解数を骨模型作成群と骨模型未作成群で比較
した。統計処理はMicrosoft® Excel（Microsoft社）を
用いて対応のないｔ検定を行った。 有意水準は５%未
満とした。
　結果は図の問題において，模型作成群の平均点数は
15.2±4.8と骨模型未作成群の平均点数は12.4点±5.4で
あった。骨模型作成群と骨模型未作成群の間に有意差
がみられた。四択問題において有意差はみられなかっ
た。
　本研究の結果から骨模型作成群はAL形式の講義を
導入し，骨標本を観察しながら，骨模型を作成したこ
とで，３次元的に骨の構造を理解できたと示唆され
た。
　今後の課題として臨床に出た際には，３次元的に構
造を理解した上で触診する必要があるため，触診でき
る知識と技術が身に付けられる授業を実施する必要が
あると考えられる。
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